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 DEVELOPMENTAL DISABILITIES ADMINISTRATION (DDA) 

 หนงัสอืแจง้การตรวจสอบการมสีทิธ ิ
 Notification of Eligibility Review 

วันที:่        

ชือ่และทีอ่ยูข่องผูร้ับบรกิาร 

 

      

ชือ่และทีอ่ยูข่องผูแ้ทนผูร้ับบรกิาร 

 

      

 

เรือ่ง: หนงัสอืแจง้การตรวจสอบการมสีทิธสิ าหรบั        

ในปัจจุบัน ท่านเป็นผูร้ับบรกิารของฝ่ายพัฒนาการบุคคลทพุพลภาพ (DDA)  ระเบยีบเรือ่งการมสีทิธขิอง DDA 

ก าหนดใหม้กีารตรวจสอบสทิธใินชว่งเวลาตา่ง ๆ  เราตอ้งการขอ้มลูเพิม่เตมิเพือ่การมสีทิธขิองท่านต่อไปส าหรับ DDA 

ภายใตเ้งือ่นไขประการใดประการหนึง่ตอ่ไปนี้  ภาวะบกพร่องทางสตปัิญญา (Intellectual Disability) ภาวะสมองพกิาร (Cerebral Palsy) 

โรคลมชกั (Epilepsy) ออทสิซมึ (Autism) หรอื อาการทางระบบประสาทอืน่ หรอื อาการอืน่ทีค่ลา้ยคลงึกับภาวะบกพร่องทางสตปัิญญา  

เราไดแ้นบตารางรายการเอกสารทีก่ าหนดมาดว้ยเพือ่ใหท้า่นทราบวา่ตอ้งการขัอมลูใดบา้ง 

ทา่นตอ้งท าสิง่ใด? 

DDA ยนิดนี าสง่ขอ้มูลทีต่อ้งการส าหรับการพจิารณาใหมน่ี้ให ้ หากทา่นตอ้งการให ้DDA น าสง่ขอ้มลูนี้ให ้

กรุณากรอกแบบฟอรม์การใหค้วามยนิยอมทีส่ง่มาดว้ยดังนี้ 

1. ในแบบฟอรม์การใหค้วามยนิยอม ระบรุายละเอยีดและขอ้มลูการตดิตอ่ของสถานที ่ผูใ้หบ้รกิาร และ 

สถานบรกิารทีเ่ราสามารถขอขอ้มลูได ้ 

2. ลงลายมอืชือ่ในแบบฟอรม์การใหค้วามยนิยอมทีส่ง่มาดว้ย และ  

3. สง่คนืแบบฟอรม์ดังกลา่วไปที ่DDA โดยใชซ้องจดหมายระบุทีอ่ยูท่ีแ่นบมาดว้ย 

จะเกดิสิง่ใดขึน้หากขา้พเจา้ไมต่อบกลบัค าขอนี?้  

หากไม่ไดร้ับขอ้มลูจากทา่น เราจะตรวจสอบการมสีทิธขิองทา่นโดยใชข้อ้มูลทีเ่รามอียูใ่นไฟลผ์ูร้ับบรกิารของทา่น  

หากขอ้มลูส าหรับการตัดสนิยนืยันการมสีทิธมิไีมเ่พยีงพอ การมสีทิธสิ าหรับ DDA ของทา่นจะสิน้สดุลง  

ตอบกลับโดยเร็วทีส่ดุเพือ่หลกีเลีย่งการหยดุชะงักของบรกิาร ทัง้นี้ภายใน       .  

หากไม่ไดร้ับขอ้มลูจากทา่นภายในวันทีดั่งกล่าว เราจะพจิารณาการมสีทิธติามขอ้มลูทีอ่ยูใ่นไฟลข์องท่าน 

หากทา่นมขีอ้สงสยั กรุณาตดิต่อ 

                     

 ชือ่ หมายเลขโทรศัพท ์ ทีอ่ยูอ่เีมล 

 

 

ส าเนากฎระเบยีบของมลรัฐทีค่วบคมุการมสีทิธ ิ(WAC 388-823) มใีหบ้รกิารตามค าขอหรอืทางออนไลน ์ที ่
https://www.dshs.wa.gov/dda/consumers-and-families/eligibility.  

 

 

สิง่ทีส่ง่มาดว้ย: ตารางรายการเอกสารทีก่ าหนด 

 แบบฟอรม์การใหค้วามยนิยอม (DSHS14-012) 

 

ส าเนา: ไฟลผ์ูร้ับบรกิาร 

https://www.dshs.wa.gov/dda/consumers-and-families/eligibility
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ตารางรายการเอกสารทีก่ าหนด 

ภาวะบกพรอ่ง การวนิจิฉยั แพทยผ์ูว้นิจิฉยั ระเบยีนอืน่ ๆ 

ภาวะบกพร่องทางสตปัิ
ญญา (Intellectual 

Disability) 

ภาวะบกพร่องทางสตปัิญญา (Intellectual Disability)  นักจติวทิยาทีไ่ดร้ับใบอนุญาต 
ซึง่เป็นนักจติวทิยาโรงเรยีนทีไ่ด ้
รับการรับรองจากมลรัฐวอชงิตัน 
หรอื 
นักจติวทิยาโรงเรยีนทีไ่ดร้ับรองร
องจากสมาคมนักจติวทิยาโรงเรี
ยนแหง่ชาต ิ

รายงานทางจติวทิยาฉบับเต็ม 
ประกอบดว้ยคา่ความสามารถทางเชาวนปั์ญญารวม (Full 
Scale IQ score) 
ซึง่มสีว่นเบีย่งเบนมาตรฐานมากกวา่สองในระดับต ่ากว่าคา่เฉลีย่ 
โดยด าเนนิการทดสอบในชว่ง 36 เดอืนทีผ่า่นมา 

ภาวะสมองพกิาร 
(Cerebral Palsy) 

ภาวะสมองพกิาร (Cerebral Palsy) 
อัมพาตทัง้ตัว (Quadriplegia) 
อัมพาตครึง่ซกี (Hemiplegia) 
อัมพาตครึง่ทอ่น (Diplegia) 

แพทยท์ีไ่ดร้ับใบอนุญาต เริม่ตน้กอ่นอายสุาม (3) 
ปีและขอ้มลูสนับสนุนความตอ้งการส าหรับความชว่ยเหลอืโดยต
รงแตล่ะวันในสองภารกจิหรอืมากกวา่ (การใชห้อ้งน ้า 
การอาบน ้า การกนิ การแตง่ตัว การเคลือ่นยา้ย หรอื 
การสือ่สาร) 

โรคลมชกั (Epilepsy) โรคลมชกั (Epilepsy) หรอื 
โรคชกั (Seizure disorder) 

ประสาทแพทยท์ีไ่ดร้ับการรับรอง
จากคณะกรรมการ 

การวนิจิฉัยตามประวัตทิางการแพทยแ์ละการทดสอบทางระบบ
ประสาท 
การยนืยันจากแพทยห์รอืประสาทแพทยเ์กีย่วกับการชกัทีไ่มส่า
มารถควบคมุไดซ้ึง่เกดิขึน้ตอ่เน่ืองหรอืซ ้า ๆ 
และการทดสอบทักษะการปรับตัวทีแ่สดงถงึขอ้จ ากัดอยา่งยิง่ใน
การท าหนา้ทีป่รับตัวซึง่มสีว่นเบีย่งเบนมาตรฐานมากกว่าสองใน
ระดับต ่ากวา่คา่เฉลีย่ 

ออทสิซมึ (Autism)  
(ตาม DSM-IV-TR) 

ออทสิซมึ (Autism) หรอื โรคออทสิตกิ (Autistic Disorder) 
ตาม 299.00 ใน DSM-IV-TR 

 

นักจติวทิยาทีไ่ดร้ับใบอนุญาต 
แพทยท์ีไ่ดร้ับใบอนุญาต หรอื 
ARNP 
ทีเ่กีย่วขอ้งกับศนูยอ์อทสิตกิ 
ศนูยพ์ัฒนาการ หรอื 
ศนูยค์วามเป็นเลศิ หรอื 
ผูท้ีไ่ดร้ับการรับการรับรองจากค
ณะกรรมการ ไดแ้ก ่ 
ประสาทแพทย ์นักจติวทิยา หรอื 
กมุารแพทยผ์ูเ้ชีย่วชาญสาขาพั
ฒนาการและพฤตกิรรม 

การประเมนิฉบับเต็มตาม DSM-IV-TR 
ทีเ่ป็นไปตามเกณฑก์ารวนิจิฉัยทัง้หมด 
หลักฐานเกีย่วกับความล่าชา้หรอืการท าหนา้ทีผ่ดิปกตกิอ่นอายุ
หา้ (5) ปีในดา้นทักษะทางสังคม ภาษา การสือ่สาร หรอื 
การเลน่สมมตหิรอืการเลน่ทีใ่ชจ้นิตนาการ และ 
การทดสอบทักษะการปรับตัวทีแ่สดงถงึขอ้จ ากัดอยา่งยิง่ในการ
ท าหนา้ทีป่รับตัวซึง่มสีว่นเบีย่งเบนมาตรฐานมากกว่าสองในระดั
บต ่ากวา่คา่เฉลีย่ 

โรคออทสิตกิสเปกตรั
ม (Autism Spectrum 

Disorder) 
(ตาม DSM-5) 

โรคออทสิตกิสเปกตรัม (Autism Spectrum Disorder) 299.00 
ตาม DSM-5 

นักจติวทิยาทีไ่ดร้ับใบอนุญาต 
แพทยท์ีไ่ดร้ับใบอนุญาต หรอื 
ARNP 
ทีเ่กีย่วขอ้งกับศนูยอ์อทสิตกิ 
ศนูยพ์ัฒนาการ หรอื 
ศนูยค์วามเป็นเลศิ หรอื 
ผูท้ีไ่ดร้ับการรับการรับรองจากค
ณะกรรมการ ไดแ้ก ่ 
ประสาทแพทย ์นักจติวทิยา หรอื 
กมุารแพทยผ์ูเ้ชีย่วชาญสาขาพั
ฒนาการและพฤตกิรรม 

การประเมนิฉบับเต็มตาม DSM-V 
ทีเ่ป็นไปตามเกณฑก์ารวนิจิฉัยทัง้หมด 
หลักฐานเกีย่วกับความล่าชา้หรอืการท าหนา้ทีผ่ดิปกตกิอ่นอายุ
หา้ (5) ปี 
การทดสอบทักษะการปรับตัวทีแ่สดงถงึขอ้จ ากัดอยา่งยิง่ในการ
ท าหนา้ทีป่รับตัวซึง่มสีว่นเบีย่งเบนมาตรฐานมากกว่าสอง และ 
FSIQ 
ซึง่มสีว่นเบีย่งเบนมาตรฐานกับหนึง่หรอืมากกวา่ในระดับต ่ากว่า
คา่เฉลีย่ 

อาการทางระบบประสา
ทอืน่ หรอื 

อาการอืน่ทีค่ลา้ยคลงึ
กับภาวะบกพร่องทางส

ตปัิญญา  

ความผดิปกดขิองระบบประสาทหรอืความผดิปกตขิองโครโมโซ
มทีท่ราบกันวา่ก่อใหเ้กดิความบกพร่องของทักษะทางสตปัิญญา

และทักษะการปรับตัว 

แพทยท์ีไ่ดร้ับใบอนุญาต คา่ความสามารถทางเชาวนปั์ญญารวม (Full Scale IQ score) 
ซึง่มสีว่นเบีย่งเบนมาตรฐานมากกวา่ 1.5 
ในระดับต ่ากวา่ค่าเฉลีย่ 
และการทดสอบทักษะการปรับตัวทีแ่สดงถงึขอ้จ ากัดอยา่งยิง่ใน
การท าหนา้ทีป่รับตัวซึง่มสีว่นเบีย่งเบนมาตรฐานมากกว่าสองใน
ระดับต ่ากวา่คา่เฉลีย่ โดยด าเนนิการทดสอบในชว่ง 36 
เดอืนทีผ่า่นมา 

หมายเหต:ุ แบบฟอรม์นีเ้ป็นแนวทางท ัว่ไปเทา่น ัน้ และ DDA อาจจะตอ้งการขอ้มลูหรอืการประเมนิเพิม่เตมิก็ได ้เอกสารนีเ้ป็นข ัน้ตอนแรกในการพจิารณาการมสีทิธ ิ
การมสีทิธสิ าหรบั DDA จะพจิารณาตาม WAC Chapter 388-823 

 


